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ABSTRAK 
Telah dianalcsir data pM1itian pnqoruh pmbrhn h 
&P- 
6 vitamin A dosis 
th#pi  k8poda ibu mmyunri dan byi k h a d a p  k7Idunpn. vitamin 4,air sunr ibu 
. (ASI) &n sarrrm bayi. Tambohon vitarnh A (QWMXI SI) Mpada ibu mmuusui 
dibsri*on maera sd&A ibu mdahirkn (- nilas) don Lapada bay i  sd&A berustu 
empot buhn (1WaOO SI). Kadar W m i n  A AYI -poi p u d  tarlinggi (668 
mcg/dl) kim-kim duo bulon sesudah minum duo hum vilamin A. h u d i a n  
manurun seWah anpot buhn (243 mcg/dl), *pi mapJI t s h p  is)in fingpi te rmaha 
dibnnding dewan bdmnpk ?mabanding (M.5 mcg/dl), bcrh*an s m p i  10 bulan 
sesu&A pnnbrri4n Woman A -n Uu mosih bmmakna ( m o s i n g d n g  20.7 
dan 18.6 mcg/dl). Pdmdaan yong bemmkna juga tam@ pada kadar vitomin A 
swum hyi ,  bai* poda ' n sobdurn dibsri*on tambohon viyomin A (209 dan 
18.7 mcg/dl) m a u p u n F b u l a n  prsudohnyo (228 don 17.7 mcg/dl). Pemberian 
tombahan vitomin A dosip t in##% (400MXI S I )  pada ibu 90- sssudoh mehhirlcon 
h u d i o n  di(anjutkn bspada bayi (100.WO ST) sesudaA bsrusia m p d  buhn 
m8mprbs-a~ kmnumg*imn pmnenuhan kecukupnn a m i n  A bayi Simpi bsrusia 
sepuluh buhm. 
PENDAHULUAN 
Kekurangan atau d & i d  vitamin A pad. anak umur dl bawah Lima 
tahun (balita) maeih merupakan maaalah gisi utama di Indonesia. Puneak 
kejadian defisiensi vitamin A yang berat dapat terjadi pada usis yang nlatif 
dini, enam bulan (1) 
Penelitian yang dilakukan 01th Puslitbang Gili (2) menunjukkan bahwa 
kadar vitamin A air susu ibu (ASI) hanya ockitar 21.0 meg/dl. Dengan 
kadar seperti itu, bila diperhitungkan .(M daear konsumm 600 - 800 ml 
ASI, keeukupan vitamin A bayi dikhawatirkan tidak terpenuhi.Peningkatan 
kadar vitamin A melalui pemberian tambahan vitamin A doais tinggi kepada 
ibu menyusui diharapkan dapat membantu pemenuhan keeukupan tersebut. 
Penelitian untuk mengetahui dampak pemberian vitamin A dosis tinggi 
kepada ibu menyueui terhadap status v i t a m i d  anak telah dilakukan oleh 
Muhilal dkk. (3) dan hssilnya menunjukkan bahwa kadar vitamin A AS1 
nalk bermakna sampal tlga bulan sesudah pemberian vitamin A dosls tin@ 
(400.000 SI); status vitamin A bayi yang ibunya diberi tambahan vitamin A 
dosis tinggi lebih baik daripada bayi yang ibunya tidak diberikan tambahan 
vitamin A (kontrol); d m  tampak kecendemngan kensikan b e n t  badan yang 
lebih baik pada bayi kelompok perlakuan (diberi tambahan vitamin A). 
Penelitiari Muhilal dkk. dilakukan pada ibu-ibu menyutlui dengan mssa 
menyusui antara 0 - 6 bulan. Seberan mass pemberian tambahan vitamin A 
demikian lebar t en tv  tidak memberi gambaran yang lebih nyata d m  pssti 
atas dampak perlakuan temebut terhadap parameter yang diuji. 
Pada penelitian "E fek t i f i t ~  Pemberian Vitamin A Dosis Tinggi pada Ibu 
Menyusui dan Bayi untuk Meningkatkan Status Gizi serta Kontribusinya 
dalam menurunkan Riaiko Kematian Bayin (4), pemberian tambahan vitamin 
A dosis tinggi dilakukan pads mssa nifss (dua minggu sesudah melahirkm). 
Di eamping data kadar vitamin A serum bayi d m  ASI, juga dikumpulkan 
data status gizi bayi yang setelah berusia empat bulan diberikan tambahan 
vitamin A doais tinggi (100.00 SI). Tul ian  ini memuat hssil analisis data 
kandungan vitamin A AS1 dan serum bayi 6erta ktadaan gizi ~ m p e l  
penelitian temebut. 
BAHAN DAN CARA 
Data yang diandieii berssal dari penelitian eftktifitaa pemberian vitamin 
A dosis tinge kepada ibu menyusui d m  bayi (4). Penelitian ini dilakukan di 
18 kccamatan di wilayah Kabupaten Bogor, mencakup 60 desa perlakuan dan 
60 desa pembanding 
Di deaa perlakuan, kepada setiap ibu yang bsru melahirkan atau d d a m  
maas nifaa diberikan tambahan vitamin A dosin tinggi (400.000 SI atau 2 
kapsul), dan setelah bayi mereka berusia empat bulan diberikan pula 
tambahan vitamin A dosis tinggi (lW.OOO SI). Di daersh pembanding, 
tambahan vitamin A tidak diberikan, baik k e p d a  ibu maupun kepada bayi. 
Pemberian tambahan vitamin A dilakukan oleh kader gizi secara kunjungan 
dari rumah ke rumah, dan l a n ~ u n g  diminum oleh subyek di depan petugaa. 
Data yang dikumpulkan meliputi mata  pencaharian, tingkat pendidikan, 
bangunan utama rumah, number air minum, konsumsi makanan ibu, 
antropometri ibu dan bayi, serta kadar vitamin A AS1 d m  serum bayi. 
Kadar serum vitamin A bayi diperiksa 4 kali, maaina-masing sebelum 
d m  srsudah satu, empat serta sepuluh bulan pemberian tambahan vitamin 
A.Pengambilan AS1 dilakukan 01th anggota tim peneliti dengan dibantu oleh 
bidan d m  kader giai. AS1 diambil ketika pertengahan bayi disusui sekitar 
pukul 09.00-12.00 dengan alat pengisap AS1 (bresst reliever). AS1 kemudian 
dimaaukkan ke dalam botol yang telah diberi label dan dimasukkan ke 
dalam thermos berisi en untuk selanjutnya dianaliis vitamin A-nya di 
laboratorium Puslitbang Gizi, Bogor. 
Pemeriksnnn kndu vitamin A serum bayi diiakukan dun kdi, mrsing- 
masing sebelum d m  enam bulnn sesudnh diberi tambahnn vitamin A kepnda 
bayi. D a d  diambil dnri ujung jnri tnngnn sebnnyak 3-4 kapiler. Setelnh 
serum dipisnhknn, kemudinn dimasukknn kc lemari ea sampni mendapat 
keaempatnn untuk dinnilis knndungnn vitnmin A-nya di laborntorium 
Puslitbnng Gici, Bogor. 
Andisis kndw vi tamb A AW dilakuknn d e n w  metoda Neeld & P m n  
(6), sementarn kndw vitmnin A serum dengnn d a t  HPLC (High Performance 
Liquid C h r ~ m a t o & ~ h ~ )  buatnn Waters. 
Kebermaknaan perbednnn parsmeter nntars kelompok perlakunn d m  
pembnnding diuji dengan Uji-T. 
HASIL DAN BAHASAN 
Latnr belnknng sampel kelompok perlakunn d m  pembmding, bdk 
mensend mat8 pencnhnrinn, tingkat pendidiknn, bnngunnn u t m a  rumnh, 
sumber nir minum, d m  -a bunng air beau, maupun konsumsi maknnnn 
d m  kendaan g i ~ i  bu, nlatif s s m a  
Tabel 1. Kndw vitmnin A AS1 ssmpel kelompok pulnkuan d m  pembnnding 
sebelum d m  seaudnh pemberinn tambnhnn vitamin A dosis tinggi 
Pemer iksm Penelitinn ini Penelitinn Muhild dkk 
kndar vit.A Perlnkunn Pembnnding Perlakunn Pembnnding 
MiSB MiSB MiSB MiSB 
mcg/dl 
Sbl.pemb 19.7i 9.96 20.9i10.88 2 3 . 2 1 8 4  22.4i11.96 
(N=108) (N1112) (N= 79) (N= 77) 
Ssdh. 1 bl 66.8i13.80 18.9i11.34 - - 
(N= 91) (N= 94) - - 
Ssdh. 3 bl - - 32.2i16.24 23.21i14.88 
- - (N= 68) (N- 56) 
Ssdb. 4 bl 24.a+14.01 18.8+ 8.29 - - 
(N=l48) (N=160) - - 
a h .  6 bl - - 16.7i10.20 13.60i10.78 
- - (N= 69) (N= 59) 
Ssdh.10 bl 20.7i 6.77 18.6i 6.64 - - 
(Nr l62)  (N=149) - - 
Keterangnn: Sbl. = Sebelum Ssdh = Saudnh. 
M = Rats-rats SB = Simpnng Baku 
Haail andisis kadar vitamin A AS1 kedua kelompok penelitian, mssing- 
mseing sebelum d m  swudah satu, empat, serta sepuluh bulan pemberian 
vitamin A, disqjikan pada Tabel 1. 
Sebelum pemberian tambahan vitamin A, kandungan vitamin A AS1 
ant- kedua kelompok sampel tidak berbeda bermakna. Sebulan kemudian 
kadar vitamin A AS1 kelompok perlakuan menjadi tiga setengah kdi  kadar 
vitamin A kelompok pembanding. Seeudah empat bulan kadar vitamin A 
menurun, sebagaimana juga pada kelompok pembanding, tetapi pada 
kelompok perlakuan penurunan itu tidak setqam pada kelompok pembanding. 
Sepuluh bulan mudah  pemberian vitamin A, kadar vitamin A AS1 
kelompok pembanding nlatif maaih sama seperti pads empat bulan smudah 
melahirkan, sementhra pada kelompok perlakuan maaih berbeda bermakna 
dengan kelompok pembanding. Haail yang disebut temkhir, tampaknyq ads  
kaitan dengan pemberian tambahan vitamin A pada kelompok perlakuan. 
Efek pemberian tambahan vitamin A itu juga jelse terlihat pada kadar 
vitamin A serum bayi kelompk ini (Tabel 2). 
Tabel 2. Rats-mta kadar vitamin A serum bayi kelompok perlakuan 
dan pembanding sebelum dan ewudah pemberian tambahan 
vitamin A 
Pemeriksasn Penelitinn ini Penelitian Muhild dkk. 
Perlakuan Pembanding Periakuan Pembanding 
MiSB MiSB MiSB MiSB 
Sebelum 20.9i4.18 18.7i3.90 - - 
(N=59) (N=M) - - 
Smudah 6 bl 22.9i4.75 17.7i6.79 24.2i12.41 18.4i9.60 
(N=lO9) (N5102) (N=48) (N=45) 
Pada penelitian Muhild dkk. (3), kadar vitamin A AS1 seaudah tiga 
bulan pemberian tambahan vitamin A, rats-rata 32.2 meg/dl, atau kim- 
kim setengah dad kadar vitamin A AS1 kelompok perlakuan penelitian ini 
(88.8 mcg/dl) sesudah sebulan mendspat tambahan vitamin A. Pada 
penelitian ini, kadar vitamin A AS1 swudah empat bulan mendapat vitamin 
A turun menjadi sepertiga (24.3 meg/dl) kadar seaudah sebulan mendapat 
tambahan vitamin A. Hal ini memberi petunjuk bahwa kadar vitamin A AS1 
neb@ dampak pemberian tambahan vitamin A mencapai puncak tertinggi 
sebelum bulan ketiga seeudah perlakuan. 
Penelitian Muhild dkk. juga menunjukkan bahwa kadar vitamin A AS1 
enam bulan seaudah pemberian tambahan vitamin A doeis tinggi hanya 
kirn-kira 
duapertiga kadar sebelum perlakuan. Untuk lebih menjamin kecukupan 
vitamin A bayi, dengan demikian, perlu diberikan tambahan vitamin' A. Dan 
seperti terlihat pads Tabel 2, enam bulan sesudah pemberian vitamin A, 
kadar vitamin A serum bayi kelompok perlakuan masih lebih tinggi 
bermskns (p < 0.05) dibandingkan dengan kelompok pembanding. 
Kadar vitamin A serum bayi sesudah enam bulan mendapat tambahan 
vitamin A, pada penelitian ini lebih rendah dibandingkan pada penelitian 
Muhilal dkk. (Tabel 2j. Perbedaan itu, tampaknya, karena pengaruh 
perbedaan sebsran usia sampel: pada penelitian ini dapat dikatskan seragum 
(10 bulan), sementars pada penelitian Muhilal dkk. lebih beraneka (6 - 12 
. bulan). 
Pada penelitian-penelitian yang dilakuban untuk melihat dsmpak 
pemberian tambahan vitamin A dwis tinggi, seperti penelitian Muhilal dkk. 
- di Sukajadi, Bandung (3), Husaini (7) di Bogor, maupun Dep. Kes. RI di 
Aceh (8), pertsmbahan berat hadan subyek kelompok perlakuan cenderung 
lebih baik daripada kelompok pembanding. Pada penelitian ini juga data 
berat badan dikumpulkan, dan hasil analisis data temebut, seperti tampsk 
pada Tabel 3, menunjukkan bahwa keadaan gici menurut BB/U (Berat 
Badan terhadap Umur) tidak berbeda bermakna antara kelompok perlakuan 
dan pembanding. Hasil analisis data keadsan gizi anak balita di Cijeruk (9) 
juga menunjukkan perbedsan tidak bermakna (p > 0.05) menurut BB/U 
tetapi berbeda bermakna menurut TB/U (Tinggi Badan terhadap Umur) (10) 
Penelitian Husaini (7) menunjukkan perbedsan yang bermakna untuk keadaan 
gizi menurut BB/TB (Bemt Badan terhadap Tinggi Badan) tetapi tidak 
bermakna menurut TB/U. Penelitian di Aceh (8) menunjukkan perbedsan 
bermakna untuk keadaan gizi menurut BB/U tetspi tidak bermakns untuk 
keadaan gizi menurut BB/U. 
Tabel 3. Keadaan gizi menurut indeks BB/U kelompok perlskuan dan 
pembanding sebelum d m  sesudah pemberian vitamin A pada 
bayi 
Perlakuan Pembanding 
Status Giei I 11 I I1 
Gizi baik 110 93.2 109 92.4 87 91.6 85  89.5 
Gici kurang 8 6.8 9 7.6 8 8.4 10 10.5 
(KKP) 
Total 118 100.0 118 100.0 95 100.0 95 100.0 
SIMPULAN 
Pemberian tuobrhan vitamin A doeie tinggi (200.000 SI) kepada ibu 
-era seaudah melahirkan (masa nifas) seean. nyata meningkatkan k a d v  
vitamin A ASI, dan peningkatan itu mencapai tingkat tertinggi dua bulan 
seaudah waktu pemberian tambahan vitamin A. Untuk meneegab 
kemungkinan bayi perumur di atas 6 bulan mengalami kekurangan vitamin 
A, pemberian lanjutan berupa tambahan vitamin A doeis tinggi (100.000 SI) 
sesudah bayi berumur 4 bulan meningkatkan secara bermakna kadar vitamin 
A serum bayi sampai 6 bulan m u d a h  pemberian tambahan vitamin A, atau 
mmpai bayi berumur 10 bulan. 
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